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       برای دریافت کنندگان واکسن:

 _____ ___________________ نام:  وجود دارد که امروز  یلیدل ایآ میدهب صیتا تشخ خواهد کردبه ما کمک  ریالات زوس
       . کنیم قیتزر را ۱۹-کوویدواکسن  دینبابه شما 

 ____________ سن:  دینبا شمااین نیست که  ی، لزوما به معنا دیده«( ببلهمثبت )» پاسخ  یاگر به هر سوال
 .میبپرس یاست که ما ممکن است سوالات اضاف یمعن  نیفقط به ا نیا د.یشو نهیواکس

   دیخود بخواه ی، لطفاً از ارائه دهنده خدمات بهداشتستین ی برای شما مشخصاگر سوال
 دهد.   حیتا آن را توض

 
 تاریخ _______________    فرم توسط __________________________ بررسی شده. 

               

               اقتباس شده است  ی ساز منی ائتلاف اقدام ا یغربالگر  یها ست ی از چک ل تقدیربا                                          

 بله  خیر نمی دانم 
 

 آیا امروز احساس ناخوشی یا مریضی می کنید؟  - ١      

 را دریافت کرده اید؟   ۱۹-دوز واکسن کووید به حال  آیا تا - ۲      

                                                                                      اگر پاسخ شما مثبت )بله( است، کدام یک از محصولات سازنده واکسن را دریافت کرده اید؟                                              •
 محصول دیگر __________________________                 ]   [جَنسن )جانسن و جانسن(               ]    [مُدرنا              ]    [فایزر            ]   [

 
  آیا تا به حال به این موارد واکنش آلرژیک یا حساسیت داشته اید:  - ۳

® دارد یا باعث می شود که شما به بیمارستان منتقل شوید. این  EpiPen)این شامل یک واکنش آلرژیک شدید ]به عنوان مثال، آنافیلاکسی[ است که نیاز به درمان با اپی نفرین یا  
 ی، از جمله خس خس سینه می شود.ساعت رخ داده است که باعث  کهیر، ورم، یا ناراحتی تنفس ۴همچنین شامل یک واکنش آلرژیک است که در عرض 

 

  که شامل هر یک از موارد زیر است:  ۱۹-تشکیل دهنده واکسن کووید  عناصریکی از  •

              o ( پلی اتیلن گلیکولPEG .که در برخی از داروها مانند ملین ها و آماده سازی برای روش های کولونوسکوپی یافت می شود )  

      o          سوربات که در برخی واکسن ها، قرص های روکش دار، و استروئیدهای داخل وریدی وجود دارد. پلی  

  .  ۱۹-یک دوز قبلی واکسن کووید •      

است، اما  ۱۹-واکسن کووید محتوایمختلف، که یکی از آنها یک  اجزای ترکیبییک واکسن یا درمان تزریقی حاوی  •      
 مشخص نیست که کدام یک از آنها واکنش فوری را ایجاد کرده است. 

 

  داشته اید؟دیگری یا داروی تزریقی و ( ۱۹-واکنش آلرژیک یا حساسیت به واکسن دیگری )غیر از واکسن کووید به حال آیا شما تا - ۴      

® دارد یا باعث  EpiPen)این شامل یک واکنش آلرژیک شدید ]به عنوان مثال، آنافیلاکسی[ است که نیاز به درمان با اپی نفرین یا  
باعث    وساعت رخ داده است  ۴که در عرض  می شود که شما به بیمارستان منتقل شوید. این همچنین شامل یک واکنش آلرژیک 

 . (ز جمله خس خس سینه می شودکهیر، ورم، یا ناراحتی تنفسی، ا
 

واکسن   یترکیباجزای آیا شما تا به حال واکنش آلرژیک یا حساسیت شدید )به عنوان مثال، آنافیلاکسی( به چیز دیگری غیر از  - ۵      
زیست، یا داروهای  ، یا هر واکسن یا داروی تزریقی داشته اید؟ این شامل آلرژی به غذا، حیوانات خانگی، سم، محیط ۱۹-کووید

 خوراکی است. 

 

  روز گذشته واکسنی به شما تزریق شده است؟  ۱۴ طی آیا در - ۶      

  
 

  هستید؟  ۱۹-به شما گفته که مبتلا به کووید به حالیا پزشکی تا و داشته اید  ۱۹-آیا شما تا به حال نتیجه مثبت برای آزمایش کووید - ۷  

  بازیابی( دریافت کرده اید؟ -آنتی بادی درمانی منفعل )آنتی بادی مونوکلونال یا سرم نقاهت، ۱۹-عنوان درمان کوویدآیا شما به  - ۸      

  
 

یا داروهای سرکوبگر سیستم  و آیا شما سیستم ایمنی ضعیفی دارید که ناشی از مواردی مانند عفونت اچ. آی. وی. یا سرطان باشد  - ۹  
 ایمنی استفاده می کنید؟ 

 

  آیا شما اختلال خونریزی دارید یا رقیق کننده خون مصرف می کنید؟  - ١۰      

  
 

  خطر ابتلا به اختلال لخته شدن خون را دارید؟عامل یک یا و آیا شما سابقه  - ١١  

  آیا شما باردار یا مادر شیرده هستید؟  - ١۲      

  آیا شما پرکننده های پوستی دارید؟ - ١۳      
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 یبهداشت  مراقبت های متخصصان یاطلاعات برا

  یسن یاستفاده در گروه ها برایواکسن ها  نیا متحده مجاز است. الاتیاستفاده در ا یبرا ١۹-کووید در حال حاضر سه نوع واکسن
 هستند.مجاز مختلف 

 

 تولید کننده   -محصول  گروه های سنی مجاز 

 شرکت بیوتکنولوژی    -فایزر  ۱۹-واکسن کووید بالا  ال بهس  ۱۶سن  

 مُدرنا  ۱۹-واکسن کووید بالا  بهسال   ۱۸سن  

 جنسن )جانسن و جانسن(  ۱۹-واکسن کووید بالا  بهسال   ۱۸سن  
  

      .ن تزریق شودواکس دینبا است، محصول کی یمجاز برا یسن یخارج از گروه ها  فردی که  هر

 
   ١۹-کووید ونیناسیاز واکس مصرفافراد بدون منع  یبرا ونیناسیواکساز  پسزمان مشاهده 

 
از  یگریکه منع مصرف نوع د ی افراد .یقیدرمان تزر ایواکسن  نظر شدت بههر از  کیآلرژ ی سابقه واکنش فور:  دقیقه ۳۰ ▪

دارند و واکسن  ( را mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کوویدکه منع مصرف واکسن  یبه عنوان مثال، افراد ) ارندرا د۱۹-کوویدواکسن 
 .یبه هر علت  یلاکسیسابقه آناف(. مشاهده شوندجنسن  ونیناس یپس از واکس قهیدق ۳۰ دیکنند، با یم  افتیرا درجنسن  یروسیناقل و

 تمامی افراد دیگر : دقیقه ١۵ ▪
 

 سن
شروع   یتوپنیترومبوس  یا و یانیترومبوز شر ا یو حاد  یدیسندرم نادر است که شامل ور کی )تی.تی.اس( یتوپن ی ترومبوز با سندرم ترومبوس

جنسن )جانسن و جانسن(  ۱۹-تزریق واکسن کوویدتی.تی.اس پس از  . است شناخته نشده اند  نیدر معرض هپار راً یکه اخ یمارانیدر ب دیجد
)جانسن و  جنسن ۱۹-کوویدواکسن  یبرا (FDA) سازمان غذا و دارو یمجوز استفاده اضطراردر ایالات متحده گزارش داده شده است.  

زنان   انیدر درجه اول در ماست؛  دهدبرخ  ونی ناسینادر پس از واکس یخون  های لختهتشکیل  امکانکه  یهشداریک اکنون شامل  جانسن( 
   ساله. ۴۹تا   ۱۸بین سن 

 
حال، آنها  نیبا ا. کنند افتیرا در (FDA) سازمان غذا و دارو دییمورد تأ ۱۹- کوویدتوانند هر نوع واکسن  یم ه سال ۴۹تا  ۱۸ بین سن زنان

واکسن   ریو در دسترس بودن ساخود  یدر گروه سنجنسن )جانسن و جانسن(  ۱۹-کوویدواکسن  تزریقپس از تی.تی.اس از خطر نادر  دیبا
   مطلع شوند.سازمان غذا و دارو مجاز  ۱۹-کووید یها
 

 :اضافه کرده است ی دریافت کنندگانبرا قیحقا گه ای حاویو بر یرا به مجوز استفاده اضطرار یهشدار (FDA) سازمان غذا و دارو
19 Vaccine EUA Fact Sheet for Recipients and Caregivers 04232021 (fda.gov)-Janssen COVID 

 
 دریافت کنندگان در لینک زیر:  یبرا یاضاف یمطالب آموزش

19 Vaccine Resume | CDC-CDC Recommends Use of Johnson & Johnson’s Janssen COVID 

 پیوند )لینک( زیر را کلیک کنید: ۱۹-کوویدبرای کسب اطلاعات بیشتر در مورد راهنمای بالینی واکسن 
.considerations.html-product/clinical-by-19/info-https://www.cdc.gov/vaccines/covid 

 
  منیا یها روش نیبهتر  یعموم یدستورالعملهاو ، یساز منیا یها در مورد روش یمشورت تهی در مورد کم شتریکسب اطلاعات ب یبرا

 پیوند )لینک( زیر را کلیک کنید:   یساز
.recs/index.html-recs/general-https://www.cdc.gov/vaccines/hcp/acip 

 
 
 

https://www.fda.gov/media/146305/download
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/safety/JJUpdate.html
https://www.cdc.gov/vaccines/covid-19/info-by-product/clinical-considerations.html
https://www.cdc.gov/vaccines/hcp/acip-recs/general-recs/index.html
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 آیا امروز احساس ناخوشی یا مریضی می کنید؟ 
حال، به   نیبا اخواهد شد. واکسن  یعوارض جانب شیافزا ایحاد باعث کاهش اثر واکسن  یماریوجود ندارد که ب شواهدی و یا مدارکی چیه

ملایم  یها  یماریب  .فتندیب ریبه تأخ یماری تا بهبود ب  دیواکسن ها با تمام، دیشد ایمتوسط در حد حاد  یماریدر ب یاطیاقدام احت کیعنوان 
 .دیکن ن جلوگیری ونی ناسیکند از واکس یمصرف م کیوت یب یآنت یاگر فرد .ستندین ونیناسیواکس یبرا موارد منع مصرف

 
( SARS-CoV-2)(۲-ویروس کرونا -)سارس۲-تنفسی شدید ناشی از ویروس کرونا حاد سندرم  یفعلافراد مبتلا به عفونت  ونیناسیواکس

که قبل از   یدر مورد افراد  هیتوص نیا  .کنند متوقفو آنها بتوانند انزوا را  ابدیحاد بهبود  یمار یکه فرد از ب یتا زمان فتدیب ری به تأخ دیبا
دوز   نیکه پس از اول یافراد نیو همچن می شوند (SARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارسبه عفونت مبتلا هرگونه دوز واکسن  افتیدر

   شود. یشوند، اعمال م یم (SARS-CoV-2) ۲-کروناویروس -سارس عفونت بهمبتلا واکسن  دوم دوز افتیاما قبل از در
 
 اید؟  کرده را تزریق )دریافت( ١۹-واکسن کووید دوز تاکنون آیا

 تجویز دوز تکیک  یا دوز دو سری عنوان یک  به عضلانی  صورت به ۱۹-کووید های واکسنقابل تعویض نیستند.   ۱۹-واکسن های کووید
سیستم های اطلاعاتی واکسیناسیون، و کارت های سوایق واکسیناسیون را برای کمک  دو دوز؛ سوابق پزشکی، برای محصولات  .شوند می

  آزمایش مالی حامیان با باید اند کرده دریافت آزمایشی واکسن که کسانی دریافت شده بررسی کنید.  )دوز اول( به تعیین کردن محصول اولیه
و یا دیگر در  تعیین قابل است شده استفاده اول  دوز برای که واکسنی محصول اگر  .کنند مشورت اضافی دوزهای دریافت امکان تعیین برای

روز از هم فاصله   ۲۸د.  دوزها باید حداقل شو تجویز است ممکن( موجود mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کووید واکسن نوع هر، نیستدسترس 
  هیچ اضافی هایدوز حاضر حال در ،دهش تجویز( mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کووید واکسن مختلف دوز دو   شرایط این  در اگرداشته باشند. 

  .شود نمی  توصیه محصول دواین  از یک
 

  افراد این از بعضی  .نیست مجاز متحده ایالات در  حاضر حال  در کهبرای برخی از افراد تجویز شده باشد  ۱۹-کووید واکسن ن استممک 
  ارائه (FDA) سازمان غذا و دارو مجاز واکسن با مجدد واکسیناسیون ممکن است دیگران به وتلقی شوند  شده واکسینه کاملا است ممکن
        :شود

 
  به مجاز( WHO) جهانی بهداشت سازمان توسط اما ،نیستند مجاز (FDA) سازمان غذا و دارو  توسط که ۱۹-کووید های واکسن ▪

  ۱۹-کووید های واکسن از استفاده برای یموقت بالینی ملاحظات در توان  می را  ها واکسن این  از لیستید.   هستن اضطراری استفاده
 . کرد مشاهده زیر )لینک( پیوند درمی باشند  مجاز متحده ایالات در  حاضر حال  درکه 

 considerations.html-product/clinical-by-19/info-https://www,cdc.gov/vaccines/covid 
 

o  جهانی بهداشت سازمان توسط که واکسنی با را ۱۹-ن کوویدواکسیناسیو سری یک که افرادی (WHO) استفاده به مجاز  
 . ندارندرا  (FDA) سازمان غذا و دارو مجاز ۱۹-کووید واکسن بانیازی به دوز اضافی  اند، کرده تکمیل است  اضطراری

 
o سازمان توسط اضطراری استفاده که برای ۱۹-کووید ن هایواکس سری  از شده توصیه دوزهای ه تمامک افرادی به  

مجاز   ۱۹-کووید های واکسناز  سری یکبه آنها  است ممکن ؛اند نکرده دریافت( مجاز است، WHO) جهانی بهداشت
  ۲۸ حداقل، (FDA) مجاز سازمان غذا و دارو ۱۹-کووید واکسن   تزریق از قبل   .شود ارائه (FDA) سازمان غذا و دارو

 . کنید صبر( FDA)سازمان غذا و دارو   مجاز غیر  واکسن دوز  آخرین از پس روز
 

و یا برای استفاده اضطراری توسط سازمان بهداشت جهانی   ( FDA) که توسط سازمان غذا و دارو ۱۹-واکسن های کووید ▪
(WHO)  .مجاز نیستند 
 

o سازمان غذا و دارورا با واکسنی که توسط   ۱۹-به افرادی که یک سری واکسیناسیون کووید  (FDA مجاز نیست و یا )
  را شده توصیه دوزهای تمام) نیست، تجویز شده اند اضطراری استفاده به مجاز (WHO) جهانی بهداشت سازمان توسط
  (FDAمجاز سازمان غذا و دارو ) ۱۹-کووید های واکسناز  سری یکبه آنها  است ممکن ؛(نشده تجویز یا کرده تکمیل
  دوز آخرین از پس روز ۲۸ حداقل(، FDAمجاز سازمان غذا و دارو ) ۱۹-کووید واکسن  تزریق از قبل  .شود ارائه

 .کنید صبر( FDAسازمان غذا و دارو ) مجاز غیر واکسن

https://www,cdc.gov/vaccines/covid-19/info-by-product/clinical-considerations.html
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ام.آر.ان.ای   ۱۹-کووید واکسن دوم  دوز امکان،  عدم  صورت تجویز شود. در  شده  توصیه زمانی   فاصله  به نزدیک  است ممکن که  آنجا  تا باید دوم دوز*
(mRNA )شود ریزی  برنامه تجویز برای اول دوز  از  پس ( روز  ۴۲)  هفته ۶ تا تواند می . 
 

 *  ١۹-واکسن کووید ایمحتو

  ای آ تلاش برای تعیین کردن اینکه دی بان خدمات بهداشتی ارائه دهندگادهند،  ی را گزارش م  کی آلرژ یواکنش فور یک  کنندگان واکسن  افتی که در یهنگام
 ونی ناسی معمولاً مشاهده شده پس از واکس یواکنش ها ری سا  یسه بادر مقا ی فور ک ی آلرژ یبا واکنش ها  ونی ناسی گزارش شده پس از واکس ی واکنش ها

  ۱۹-که موارد منع مصرف برای تجویز دوز دوم واکسن کووید)  ونی ناسی پس از واکس یعوارض جانب  ای مانند واکنش وازوواگال ، ری خ ای است  مطابق
 .دی مراجعه کن  ۹ه به صفح  شتری اطلاعات ب  یبرا.  نیست( (mRNAام.آر.ان.ای ) 

 
 .ستندی مواد نگهدارنده ن  ای  ،، لاتکسنی تخم، ژلات  ی واکسن ها حاو این از  کدام چی * ه

 
 
 

 واکسن  تعداد دوزها / سری ها  فاصله زمانی بین دوزها 

 شرکت بیوتکنولوژی    -فایزر  ۱۹-واکسن کووید ۲ روز  ۲۱

 مُدرنا  ۱۹-واکسن کووید ۲ روز   ۲۸

    جنسن )جانسن و جانسن(  ۱۹-واکسن کووید ۱ غیر قابل اعمال 

   جنسن           ۱۹- واکسن کووید    
 )جانسن و جانسن( 

ام.آر.ان.ای   ۱۹- واکسن کووید 
(mRNA مُدرنا  ) 

ام.آر.ان.ای   ۱۹- واکسن کووید 
(mRNA فایزر  ) 

 شرح

- ناقل های ویروسی؛ نوترکیبی، همانندسازی
ناتوان، کدگذاری یک   ۲۶حامل های آی.دی

ویروس  -نوع پروتئین سنبله )اس( سارس 
 تثبیت شده ( SARS-CoV-2) ۲-کرونا

( اصلاح شده توسط  mRNAام.آر.ان.ای ) 
نوکلئوزید، کدگذاری گلیکوپروتئین سنبله  

  ۲-ویروس کرونا-ویروسی )اس(  سارس 
(SARS-CoV-2 ) 

( اصلاح شده توسط  mRNAام.آر.ان.ای ) 
لیکوپروتئین سنبله  نوکلئوزید، کدگذاری گ
  ۲-ویروس کرونا-ویروسی )اس(  سارس 

(SARS-CoV-2 ) 

عناصر  
 فعال

-دیمیریستوئیل-۲،۱دی.ام.جی: -۲۰۰۰پگ  ۸۰-پلی سوربات 
 گلیسرول، متوکسی پی پلی اتیلن گلیکول-اکر

- ان، ان-[۲۰۰۰-پلی اتیلن گلیکول }پگ{(])۲
 ی تتر ادسیل استامیدد

عناصر  
 غیرفعال 

سیکلودکسترین -β-هیدروکسی پروپیل-۲

(HBCD) 

 فسفوکلین-۳- گلیسرو-اسن-دیسترویل  - ۲،۱ فسفوکلین- ۳-گلیسرو -اسن -دیسترویل-۲،۱

 کلسترول  کلسترول  مونوهیدرات اسید سیتریک 

هیدروکسی  -۲)) - ۸یل   -۹-: هپتادکان۱۰۲-اس.ام  تری سدیم سیترات دی هیدرات 

دسیلوکسی( هگزیل(  )آن - ۶- اکسو-۶اتیل( ) 

 آمینو( اکتانوات 

- هیدروکسی بوتیل( آزاندییل( بیس )هگزان-۴)
 هگزیلدکانوات(-۲دییل( بیس ) ۱، ۶

 سدیم کلرید ترومتامین  سدیم کلرید

 فسفات پتاسیم مونوبازیک  ترومتامین هیدروکلراید  اتانول

 کلرید پتاسیم  استیک اسید   

 فسفات سدیم دیبازیک دی هیدرات  استات سدیم    

 ساکاروز )ساکارز(  ساکاروز )ساکارز(   
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 :دیداشته ا کیموارد واکنش آلرژ نیتا به حال به ا ایآ
 

  ١۹-کوویدواکسن  یدوز قبل ▪
 

 ، از جمله:١۹-هر محتوایی از واکسن کووید ▪
 
 شود یم افتی یکولونوسکوپ اماده سازی برای روش هایها و  نیاز داروها مانند مل یکه در برخ )پگ( کولیگل لنیات یپل« 
 

 وجود دارد  ید ی داخل ور یدهایو استروئ ،روکش دار یواکسن ها، قرص هااز  یکه در برخ « پلی سوربات 
 

که   یستاما مشخص ن، است ١۹-کووید واکسن  جزء ترکیبی از آنها یکیکه مختلف،  عناصر یحاو یق یدرمان تزر ایواکسن  کی ▪
 کرده است. جادیرا ا کیآلرژ یاز عناصر واکنش فور  کیکدام 

 

یک جزء   ۸۰و پلی سوربات است ( mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کووید واکسن های  هر دو )پگ( یک جزء ترکیبی در کولیگل لنیات یپل
  تیحساس شیافزا  ، وبا هم مرتبط هستند یسوربات از نظر ساختار یو پلپگ  جنسن )جانسن و جانسن( است.  ۱۹-ترکیبی در واکسن کووید

   ممکن است رخ دهد. باتیترک نیا نیمتقاطع ب 
 
  های واکسن های هر یک ازدوز دینبا دارند،( را mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کووید یاز واکسن ها یک ی به منع مصرفموارد که  یافراد «

( را mRNAام.آر.ان.ای )  ۱۹-کوویدواکسن به منع مصرف موارد که  یافراد)فایزر و مُدرنا(.  کنند افتیرا در( mRNAام.آر.ان.ای )
لازم جنسن )جانسن و جانسن(  ۱۹-کوویدواکسن  به  اطیاحت اقدام، به پگ(  ]تشخیص داده شده[)از جمله به دلیل آلرژی شناخته شده  دارند
 .است

 
تشخیص داده  [)از جمله به دلیل آلرژی شناخته شده  دارندجنسن )جانسن و جانسن( را  ۱۹-کوویدواکسن به منع مصرف موارد که  یافراد «

 .لازم است( mRNAام.آر.ان.ای ) ۱۹-کووید های واکسنبه  اطیاحت اقدام ، به پلی سوربات( ]شده
 
که یکی از آنها یک جزء ترکیبی   دهند یواکنش نشان محاوی عناصر مختلف  یقیدرمان تزر ایو که به واکسن  یافراد   ،نیعلاوه بر ا «

، اما مشخص نیست که کدام یک از اجزای ترکیبی این واکنش فوری آلرژیک را در این فرد ایجاد کرده، اقدام احتیاط برای واکسن است
 واکسیناسیون لازم است. 

 

 
 د؟یداشته ا گرید  یقیتزر ی دارو  ایو ( ١۹-سن کوویداز واک ری)غ یگریبه واکسن د کی واکنش آلرژ به حال تاشما  ایآ 
 

  ریز ایو  ،یدی، داخل وریعضلان درمان های و )به عنوان مثال، واکسن ها یقیدرمان تزر ایبه هر نوع واکسن  یفور یسابقه واکنش آلرژ
ممکن  است.لازم  ۱۹-کوویدمجاز  یواکسن هابه  اطیاحتاقدام (، ستندین ۱۹-کووید یواکسن ها اجزای ترکیبی مربوط بهکه  ]پوستی [ یجلد

  دیخطرات را در برابر فوا نیو ا مشاوره مارانیب اب دیشد کیواکنش آلرژ بروزشود، اما در مورد خطرات ناشناخته  قیاست واکسن تزر
د.  ممکن است در نظر گرفته شو یمونولوژیا-یمتخصص آلرژ یک  مشاوره با  ایو/  ونیناس یانداختن واکس قیبه تعو .دیمتعادل کن ونیناس یواکس

  یماریخطر ب(، SARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارسعفونت شامل خطر قرار گرفتن در معرض  ونیناسی ملاحظات مربوط به واکس

در زمان   عیوقا نیو در درمان ا آشنا یلاکسی، از جمله آنافیفور کیآلرژ یها واکنش ییبا شناسا دیبا یمتخصصان بهداشت

 یدرمان پزشک  دی، با۱۹-کوویدواکسن  زیپس از تجو کی لاکتیدر صورت بروز واکنش حاد آناف  د.نواکسن صالح باش زیتجو

 د.  برای راهنمایی بیشتر به پیوند )لینک( زیر مراجعه کنید. در دسترس باشبلافاصله   کیآلرژ دیشد یواکنش ها یمناسب برا

management.html-product/pfizer/anaphylaxis-by-19/info-https://www.cdc.gov/vaccines/covid 

 

 

https://www.cdc.gov/vaccines/covid-19/info-by-product/pfizer/anaphylaxis-management.html
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در   رندهیگ ییتواناو ، ۱۹-کووید ونی ناسیواکس ی پس ازلاکسیخطر ناشناخته آناف، ۱۹-کوویدبا  یعفونت قبل، ۱۹-کوویداز  یمرگ ناش ای دیشد
 .مشاهده شوند ونیناسیپس از واکس قهیدق ۳۰ برای دیافراد با نیا .است  ، در صورت لزومیلاکسیآناف  یبرا یمراقبت فور افتیدر
 

، یا هر ١۹-آیا شما تا به حال واکنش آلرژیک شدید )به عنوان مثال، آنافیلاکسی( به چیز دیگری غیر از اجزای ترکیبی واکسن کووید 
 واکسن یا داروی تزریقی داشته اید؟ این شامل آلرژی به غذا، حیوانات خانگی، سم، محیط زیست، یا داروهای خوراکی است.

 
  (پگ  )از جمله ۱۹-کوویدواکسن ترکیبی  ی ، اجزایقی تزر ی ها درمان ای ها  به واکسن طیب ر  که کی آلرژ دی شد ی ها ، از جمله واکنشکی آلرژ ی ها واکنش
  ی زی که نسبت به هر چ ی ، افرادحال نی با ا  . ستی ن  ۱۹-کوویدمجاز  ی با واکسنها ونی ناسی واکس ی برا ی اطی اقدامات احت  ای منع مصرف و موارد ، ندارد

که واکنش   ی، از جمله کسان گری افراد د تمام  . مشاهده شوند ون ی ناسیپس از واکس  قه یدق  ۳۰ د یباعلت،  صرف نظر ازداشته اند،  دی شد  کی واکنش آلرژ
 مشاهده شوند.  قهی دق ۱۵به مدت  دی ، با ستندی ن   د ی ندارند و شد ک ی آلرژ ی فور یها

 

 سوالات ملاحظه بالینی 
 

  یحال، متخصصان مراقبت ها نیبا ا منع مصرف یا اقدامات احتیاطی برای واکسیناسیون نیست.، موارد ( تنهاییالات )به وپاسخ به این س
 گفتگو کنند.  آنهاها با  نهی، در مورد اطلاعات و گزریبه سوالات ز بیمارانآماده باشند تا بر اساس پاسخ  دیبا یبهداشت

 
 روز گذشته واکسن دیگری را دریافت کرده اید؟ ١۴آیا در طی 

 
بر  هیتوص نیا شود. زیواکسن ها تجو ریسا زریقبعد از ت ایروز قبل  ۱۴ زمانی و با حداقل فاصله  ییبه تنها  دیبا ۱۹-کوویدواکسن  یسر

حال،   نیبا ا  .شده اند زیواکسن ها تجو ریاست که همزمان با سا ۱۹-کووید یواکسن ها ییو کارا یمنیاساس کمبود اطلاعات در مورد ا
واکسن باشد،   همزمان زریقاز خطرات ناشناخته بالقوه ت شیب ونی ناسیواکس یا یکه مزا یطیواکسن ها در شرا ریو سا ۱۹-کووید یواکسن ها

 ونیناس یزخم، واکس تیریاز مد یکزاز به عنوان بخش دیتوکسوئ یحاو ونیناسیبه عنوان مثال، واکس) یممکن است در مدت زمان کوتاه تر
در   ریتاخ ایاز موانع  یریجلوگ یبرا ( و یاوعیش یدر طآی  تی هپات ایسرخک  ونی ناسیپس از مواجهه، واکس پروفیلاسکی یبرا یهار

 تجویز شوند.  ۱۹-کووید ونیناس یواکس
 

 ؟ هستید ١۹-به کووید مبتلا  که است و یا پزشکی تا به حال به شما گفته داشته اید ١۹-آزمایش کوویدشما نتیجه مثبت برای آیا 
 

 (SARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارسعفونت قبلی  علامت علامت دار و یا بیسابقه   ازنظر  صرفبه افراد بدون   دیبا ونیناس یواکس
  یماریفرد از ب یتا زمان بهبود دیبا( SARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارسافراد مبتلا به عفونت شناخته شده  ونیناسیواکسارائه شود. 

 هیتوص زمانی  حداقل فاصله  چیه  .به تعویق بیفتد شده استن تیآنها رعا یقطع انزوا برا یارهایمعاکر بود( و  یعلائم ی حاد )اگر فرد دارا
در  ( SARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارس به دهد خطر عفونت مجدد یوجود ندارد، که نشان م ونی ناس یعفونت و واکس نیب یشده ا
 یابیارز یبرا یروسیو شیآزما. ابدی شیافزا یمنیکاهش ا ل یاما ممکن است با گذشت زمان به دل ،کم است هیاول عفونتپس از  یماه ها

  یریگ میفقط به منظور تصم یعفونت قبل یابیارز یبرا کیسرولوژ شیآزما ای ( وSARS-CoV-2) ۲-ویروس کرونا-سارس عفونت حاد
  شود. ینم هیدر مورد واکسن توص

 
 د؟ یکرده ا افتیمنفعل در یدرمان  یباد یآنت، ١۹-کوویدشما به عنوان درمان  ایآ

 
که نشان   یشواهد نیو همچن، ۱۹-کوویداز درمان  یبه عنوان بخش نقاهت یپلاسما  ایمونوکلونال  یها یباد ی آنت ینی عمر تخم مهیبر اساس ن

اقدام   کیروز به عنوان   ۹۰  به مدت حداقل دیبا ونیناس یمعمول است، واکس ریغ هیروز پس از عفونت اول ۹۰دهد عفونت مجدد در  یم
القاء شده  از واکسن  یناش یمنیا یدر پاسخ ها یباد یتا از تداخل در درمان آنت بیشتر موکول شوداطلاعات  زمان دسترسی به تا رانهیشگیپ

 . شود یریجلوگ
 

یا داروهای سرکوبگر سیستم ایمنی و یا سرطان باشد  .آیا شما سیستم ایمنی ضعیفی دارید که ناشی از مواردی مانند عفونت اچ. آی. وی
 استفاده می کنید؟ 
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کنند، ممکن   یاستفاده م یمنیا ستمیسگر سرکوب  یاز داروها ایو هستند  یمنینقص ا طیشرا ریسا ایاچ. آی. وی.  که مبتلا به عفونت ی افراد
دارند   ی مزمنپزشک یماریکه ب ی ممکن است به افراد ۱۹-کوویدواکسن   باشند. ۱۹-کووید دیشدعفونت  یبرا یشتریاست در معرض خطر ب

در   یواکسن ناشناخته و اثربخش یمنیدر مورد مشخصات ا دیحال، آنها با  نیبا ا  شود. قیمنع مصرف واکسن ندارند، تزرموارد  چیو ه
محافظت از خود   یبرا یفعل یها ییبه ادامه همه راهنما ازیو ن، بدن یمنیا یکاهش پاسخ ها  بالقوه نیو همچن  یمنینقص ا یدارا یها تی جمع

  مجدد پس از احراز ونیناس یواکستوصیه شوند.  و شستن مرتب دست ،ی ماسک، فاصله اجتماع دنی، از جمله پوش۱۹-کوویددر برابر 
کرده  افتیدر  یمنیا ستمیس بگرسرکو یداروها ریدرمان با سا ایو  یدرمان یمیش ی را در ط ۱۹-کوویدکه واکسن  یدر افراد یمنیا تیصلاح

 شود. ینم هیاند، توص
 
 د؟یکن یکننده خون مصرف م قیرق  ای  دیدار یز یاختلال خونرشما  ایآ

 
پزشک آشنا با خطر  کیاگر ، شود قیتزر مارانیب نیممکن است به ا زی ن ۱۹-کوویدواکسن  تمحصولایک از مانند تمام واکسن ها، هر 

را  ریز تکنیک (ACIP) یساز منیا یها روشمورد در  یمشورت تهیکم . کرد زیتوان واکسن را تجو یدهد که م صیتشخ ماری ب یزیخونر
  کند: یم هیکننده خون توص قیرق  یمصرف داروها ایو  یزیمبتلا به اختلالات خونر مارانیدر ب یعضلان ونی ناسیواکس یبرا
بدون مالش، محل را   قهیدق ۲بلافاصله به مدت حداقل   کوچکتر( استفاده شود و ای ۲۳گاج ) گاج کوچکسوزن  کیاز  دیبا ونی ناسیواکس یبرا

 ید.  کاملاً تحت فشار قرار ده
 

داروها قبل از   نیبه قطع ا یازیکنند، ن یمعمول خود استفاده م یاز داروها یضد انعقاد خون به عنوان بخش یداروها  ای نیکه از آسپر ی افراد
 ندارند.جنسن )جانسون و جانسون( را  ۱۹-کوویدواکسن  افتیدر
 

 عامل خطر ابتلا به اختلال لخته شدن خون را دارید؟یک یا و آیا شما سابقه 
 

، اما به نظر  ست یمشخص نجنسن )جانسون و جانسون(  ۱۹-سن کوویدمرتبط با واک( TTS) یتوپنیاگرچه علت ترومبوز با سندرم ترومبوس 
  هیتوص متخصصان، قرار بگیرددر دسترس  یشتریکه اطلاعات ب یا زمانت . باشد (HIT) نیاز هپار یناش یتوپن یمانند ترومبوس که رسد یم
  نیاز هپار ی ناش یتوپنی ترومبوس مانند یتوپنیترومبوز و ترومبوس مشخص شده توسط  یمنیا واسطه سابقه سندرم که دارای یکنند افراد یم
(HIT)  یگرید ۱۹-کوویدهستند، واکسن ( یعنی واکسن ام.آر.ان.ای ،mRNA) روز پس از ۱۸۰تا  ۹۰حداقل   اگر ،ارائه شودبه آنها  دیبا  

 . باشند بیماری خود  رفع
 

 :اضافه کرده است ی دریافت کنندگانبرا قیحقا گه ای حاویو بر یرا به مجوز استفاده اضطرار یهشدار (FDA) سازمان غذا و دارو
19 Vaccine EUA Fact Sheet for Recipients and Caregivers 04232021 (fda.gov)-Janssen COVID 

 
 مطالب آموزشی اضافی برای دریافت کنندگان در لینک زیر:

19 Vaccine Resume | CDC-CDC Recommends Use of Johnson & Johnson’s Janssen COVID  
 

  ( متفاوت هستند.HITترومبوسیتوپنی ناشی از هپارین )(، ترومبوز ورید عمقی، آمبولی ریوی، و یا هر دو با VTEترومبوآمبولی وریدی )
( و یا سابقه قبلی انواع دیگر اختلالات لخته شدن خون و همچنین افرادی که دارای عوامل خطر  VTEافراد با سابقه  ترومبوآمبولی وریدی )

مونی هستند را می توان با هر واکسن مجاز در اختلالات لخته شدن خون مانند بارداری، پس از زایمان، و برخی از ضد بارداری های هور 
   .جنسن )جانسن و جانسن( واکسینه کرد ۱۹-(، از جمله واکسن کوویدFDAسازمان غذا و دارو )

 
 آیا شما باردار یا مادر شیرده هستید؟ 

 
  ردهیش ایافراد باردار  یتوان برا یرا م ۱۹-کوویدمجاز  یاز واکسن ها کیهر  هستند.۱۹-گوویدواکسن  افتیدر طیافراد باردار واجد شرا

، افراد باردار  یریگ  میهنگام تصم( ترجیح محصولی را بیان نمی کند. ACIP)  یساز منیا یها روشمورد در  یمشورت تهیکم ؛ کرد زیتجو
 یخطرها شیافزا ، ۱۹-کوویدابتلا به  یبرا ماریب یخطر شخص، در عموم )اجتماع( ۱۹-کوویدسطح انتقال  دیآنها با یبهداشت و ارائه دهندگان

https://www.fda.gov/media/146305/download
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/safety/JJUpdate.html
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 یعوارض جانب، واکسنبخشی اثر ، ونیناسی شناخته شده و بالقوه واکس یایمزا ، نیجن یبرا یو خطرات احتمال ماریب یبرا دیشد ۱۹-کووید
 .را در نظر یگیرند ی واکسن در دوران باردار یمنیو اطلاعات محدود اما در حال رشد در مورد ا، واکسن

 
ید و تول ایخوار، رینوزاد ش یبر رو ۱۹-کووید یاثرات واکسن ها ایو  ردهیدر افراد ش ۱۹-کووید یواکسن ها یمنیدر مورد ا یاطلاعات چیه

 نوزاد شوند. ایعفونت در مادر  جادیتوانند باعث ا  ینم ۱۹-کووید یحال، واکسن ها نیبا ا  وجود ندارد.  ریدفع ش
 

  افتیپس از در( TTS) یتوپنی ترومبوز با سندرم ترومبوساز خطر نادر  دیبا ه سال ۴۹تا   ۱۸سن   از مانیو پس از زا ،ردهیافراد باردار، ش
 آگاه باشند. (FDAسازمان غذا و دارو )مجاز   ۱۹-کووید یواکسن ها ریو در دسترس بودن سا ،جنسن )جانسن و جانسن( ۱۹-کوویدواکسن 

 
 آیا شما پرکننده های پوستی دارید؟ 

 
  ،پرکننده قیمحل تزر و یا در نزدیکی در ۱۹-کوویددوز واکسن  تجویز کرده اند ممکن است پس از افتیدر یپوست یکه پرکننده ها ی افراد

منع مصرف موارد  چیدارند و ه یقیتزر یپوست یکه پرکننده ها ی واکسن ها را به افراد شوند. یدچار ورم موقتمعمولاً صورت یا لب 
شود   هیبه افراد توص دی، باونی ناسیپس از واکس  یمحل پرکننده پوستو یا در نزدیکی ورم در  جادیدر صورت ا .دیکن جویزندارند، ت را واکسن

 . رندیخود تماس بگ یبا ارائه دهنده خدمات بهداشت
 
  ١۹-کووید ونیناسیواکس پس ازواکسن  یوازوواگال و عوارض جانب  ی، واکنش ها کیآلرژ یواکنش ها  یاحتمال یها  یژگیو
 

 ای ، و، واکنش وازوواگالکی)از جمله واکنش آلرژ شناسی علت نییکنند، تع یرا تجربه م ونی ناسیپس از واکس  که علائم یمارانیدر ب
  [mRNA]را )از جمله دوز دوم واکسن ام.آر.ان.ای  واکسن  یاضاف  یتواند دوزها یفرد م ایآ که نیا نییتع یواکسن( برا یعوارض جانب

اما ممکن است جامع نباشد و  شده،به عنوان منبع در نظر گرفته  ت کهاس ییشامل علائم و نشانه ها ریجدول ز ت. کند، مهم اس افتیدر
از   دیمناسب با  ت یر یو مد صیتشخ نییتع یبرا ی بهداشت یارائه دهندگان مراقبت ها ممکن است همه علائم و نشانه ها را نداشته باشند. مارانیب

 .استفاده کنند مارانیب یابیخود هنگام ارز ینیقضاوت بال
 
 
 
 
 
 
 
 

 مانده است یخال   ه از قصدقسمت صفح نیا
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  ینیبال یساز منیا یمنیا یابیپروژه ارز کیتوانند از   یمتحده م الاتیدر ا یبهداشت یها بخش ای یبهداشتن مراقبت های متخصصا
(COVIDvax) مرکز کنترل و پیشگیری بیماری  یی توسط راهنما یکه به راحت ۱۹-کوویدواکسن  یمنیا دهیچیسوال پ کی یبرا

   مشاوره کنند. رخواستکند برطرف نشده، د یم یمتحده زندگ الاتیکه در ا یفرد ماریب کیدر مورد  ( CDC)سی.دی.سی یا 
Clinical Immunization Safety Assessment (CISA) Project | CISA | Monitoring | Ensuring Safety | Vaccine Safety | CDC 

 
 

       عوارض جانبی واکسن          
 )محلی و سیستمی( 

 واکنش های وازوواگال 
واکنش های فوری آلرژیک                      

 )از جمله آنافیلاکسی( 
 مشخصات 

روز پس از واکسیناسیون    ۳تا   ۱میانه 

)بیشترین عوارض جانبی روز بعد از  
 واکسیناسیون اتفاق می افتد( 

دقیقه پس از   ۱۵بیشتر آنها در طی 

 واکسیناسیون اتفاق می افتد 

دقیقه پس از     ۳۰تا  ۱۵بیشتر آنها در طی 

 واکسیناسیون اتفاق می افتد 
 زمان بندی پس از واکسیناسیون

 علائم و نشانه ها 

 علائم و نشانه های اساسی  احساس عذاب قریب الوقوع  احساس گرما یا سرما  تب، لرز، و خستگی

درد، اریتم، و ورم در محل تزریق، 
لنفادنوپاتی در همان بازوی  

 واکسیناسیون

رنگ پریدگی، دیافورز، پوست نرم، و  
 احساس گرمای صورت 

درصد ~ ااز فراد   ۹۰علائم پوستی در  

مبتلا به آنافیلاکسی وجود دارد، از جمله  
خارش، بثورات کهیر، برافروختگی، و  

 آنژیوادم

 علائم و نشانه های پوستی

 سردرد 

سرگیجه، سبکی سر، سنکوپ )غالباً پس از  
چند ثانیه یا چند دقیقه بعد از علائم  

پرودرمال(، ضعف، تغییر در بینایی )مانند  
چراغ چشمک زن، دید تونلی(، و  لکه های 

 تغییر در شنوایی

گیجی، گمراهی، سرگیجه، سبکی سر،  
 ضعف، و از دست دادن هوشیاری 

 علائم و نشانه های عصبی 

 غیر قابل اعمال 
متغیر؛ اگر با اضطراب همراه باشد، ممکن 

 است میزان تنفس بالایی داشته باشد 
تنگی نفس، خس خس سینه، اسپاسم برونش،  

 استریدور، و هیپوکسی
 علائم دستگاه تنفسی 

 غیر قابل اعمال 
ممکن است در حین رویداد سینوپال دچار  
افت فشار خون یا برادی کاردی )ضربات  

 قلب پایین( شود 
 علائم قلبی عروقی  افت فشار خون، و تاکی کاردی )تندتپشی(

ممکن است استفراغ یا اسهال را تجربه  
 کند

 استفراغ حالت تهوع، و 
حالت تهوع، استفراغ، گرفتگی شکم، و  

 اسهال 
علائم و نشانه های دستگاه  

 گوارش 

 غیر قابل اعمال  غیر قابل اعمال  میالژی، آرترالژی 
علائم و نشانه های سیستم  

 اسکلتی عضلانی

 توصیه های واکسن  

 خیر بله بله

اگر به عنوان دوز اول با  
ام.آر.ان.ای   ۱۹-واکسن کووید

(mRNA  ،واکسینه شده اید )
دریافت دوز دوم واکسن  

( توصیه  mRNAام.آر.ان.ای ) 
 می شود؟ 

https://www.cdc.gov/vaccinesafety/ensuringsafety/monitoring/cisa/index.html

